
คำร้องขอรับถังขยะ และบริการจัดเก็บขยะมูลฝอย 
 

         
 
      

        เขียนที่ทำการองค์การบรหิารส่วนตำบลหนองหมากฝ้าย
         อำเภอวัฒนานคร  จังหวดัสระแก้ว 

                                                            วันที่..........เดือน......................พ.ศ............... 
เร่ือง ขอรับถังขยะ และบริการจัดเก็บขยะมูลฝอย 
เรียน นายกองค์การบริหารส่วนตำบลหนองหมากฝ้าย 
 

 ข้าพเจ้า............................................................. อายุ............. ปี อยู่บ้านเลขที่.......... หมู่ที่........... 
ตำบลหนองหมากฝ้าย อำเภอวฒันานคร จังหวัดสระแก้ว โทรศัพท์.................................................. มีความประสงค ์
   ขอรับถังขยะ จำนวน ........... ถัง 
   ขอเปลี่ยนถังขยะ  จำนวน .......... ถัง เนื่องจาก............................................  
 นำถังขยะส่ง ณ บา้นเลขที่.......... หมู่ที่........... ตำบลหนองหมากฝ้าย อำเภอวัฒนานคร จังหวัดสระแก้ว 
โปรดขีดเคร่ืองหมาย √ ลงใน  หน้าข้อความที่ตรงกับประเภทของสถานที่ขอรับถังขยะและบริการจัดเก็บขยะมูลฝอย 

 บ้านพักอาศัย(25บาท/เดือน)                   ร้านค้า / ร้านอาหาร(35บาท/เดือน)  
 สถานที่ประกอบการธุรกิจ(35บาท/เดือน).................................................................... 

 ข้าพเจ้ายินดีชำระค่าธรรมเนียมค่าขยะเป็นประจำทุกเดือน/รายปี หากข้าพเจ้าไม่ปฏิบตัิตาม                
ยินดีให้องค์การบริหารส่วนตำบลหนองหมากฝ้ายยกเลิกการจัดเก็บและนำถงักลับโดยไมต่อ้งแจ้งล่วงหน้า 
 

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา 
 
       ลงชื่อ.....................................................ผู้ยื่นคำร้อง 
                   (.....................................................) 
 

เรียน ปลัด / นายก องค์การบรหิารส่วนตำบลหนองหมากฝ้าย    
 เพือ่โปรดทราบ                      
 ……………………………………………………………….. 
 ……………………………………………………………….. 
 
 
 
ความเห็นปลัดองค์การบริหารส่วนตำบล 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

 
                                                                           ( นายยุทธศักดิ์  สุขดี ) 
          ผู้อำนวยการกองช่าง รักษาราชการแทน 
                  ปลัดองค์การบริหารส่วนตำบลหนองหมากฝ้าย 
คำสั่ง 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 

                   ( นางสาวนิภาพร  ถาวรยิ่ง ) 
นายกองค์การบริหารส่วนตำบลหนองหมากฝ้าย 

 

องค์การบริหารส่วนตำบลหนองหมากฝา้ย 
รับที่.................................................... 
วันที่.................................................... 
เวลา.................................................... 


